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  1摘  要2  目的:了解卵巢黄体破裂的临床特点, 提高诊断水平。方法:对我院 1996 年 10 月至 2001 年 4 月的卵巢黄体破裂
患者 46 例进行总结分析。结果: 黄体破裂多发于 20 岁~ 30岁女性, 性生活是一重要诱因, 发病右侧多于左侧, 易误诊为宫外孕、
阑尾炎。诊断准确率为 78126% ( 36/ 46) , 误诊率 191 57%( 9/ 46) , 漏诊率 21 17% ( 1/ 46)。38 例手术治疗, 8 例保守治疗。结论: 黄
体破裂多发,经准确的诊断, 及时正确的治疗,结果良好。
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Clinical Analysis of 46 Cases of Rupture of Corpus Luteum
L I Yun-hua, FANG Xiu-li ( The First Clinical Medical Institution of X iamen Univer sity Depar tment of Obstetrics and Gynecology , X i-
amen  361004, China)
  Abstract:Objective  To study the clinical characters of rupture of corpus luteumso as more correctly diagnose this disease. Method 
46 cases of rupture of corpus luteum in our hospital from Oct 1996 to Apr 2001 were analysed in detail. Results It. s more often hap-
pened in femal of 20~ 30 years old, sexal intercourse may induce this disease, it ex isted more often at r ight side than left. It could be a-
mused with ectopic pregnancy and acute appenditis. The corr ect diagnosis rate w as 78126% ( 36/ 46) , misdiagnosis rate was 191 57% and
leak rate for 21 71% ( 1/ 46) . 38 cases suffer ed laparotomy and 8 cases for consevative treatment. Conclusion  By corr ect diagnosis and
t reatment in time, patients recovery quickly .
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  黄体破裂是妇科常见的急腹症之一,多发在生殖功能最旺
盛阶段的妇女[ 1]。现将我院 1996年 10 月至 2001 年 4 月间收
住我院的 46 例黄体破裂患者进行回顾性总结分析, 以探讨其
临床特点,提高诊断准确性, 改善治疗和预后。
1  临床资料
111  发病年龄: 年龄最小 19 岁, 最大 37 岁, 平均 261 43 岁, 20
岁以下 3例, 20 岁~ 25 岁 18 例, 26 岁~ 30 岁 17 例, 31 岁~ 35
岁7 例, 35 岁以上 1 例。其中 22 例已婚, 未婚 14 例, 未婚者
13 例有性生活史, 1 例无性生活史。
112  发病时间: 发病时间距末次月经 1d~ 72d不等, 其中 6 例
( 6/ 46)在月经周期的 1d~ 14d, 25 例( 25/ 46)在月经周期15d~
30d, 15例发病时间距末次月经超过 1 个月的患者中。8 例尿
妊娠试验阳性, 1 例可疑阳性。
113  发病诱因: 有 21 例是性交时或之后出现下腹痛, 2 例为
进食后腹痛, 23例无明显诱因出现腹痛。
114  症状和体征: 46 例均有不同程度的下腹痛, 腹痛距就诊
时间在 015h~ 6d 不等, 多数在 1d 之内来院就诊, 平均时间
161 19h, 15 例出现晕厥, 8 例伴有恶心、呕吐, 有 7 例早孕合并




11 5 辅助检查: 血红蛋白低于 100g/ L 者 17 例, 最低 68g/ L;
45 例查尿妊娠试验, 8 例阳性, 1 例可疑阳性, 36 例阴性; 36 例
行后穹隆穿刺抽出暗红不凝血 01 5ml~ 30ml不等; 36 例行 B
超检查发现相应病变侧的附件包块或盆、腹腔积液, 宫内妊娠
等。
11 6 入院诊断: 诊断卵巢黄体破裂 36 例, 准确率 78126% , 误
诊率 19157% , 1 例误诊为卵巢囊肿蒂扭转, 2 例急性阑尾炎, 6
例误诊为宫外孕, 1 例宫外孕合并黄体破裂漏诊, 漏诊率
21 17%。
11 7 治疗方法: 35 例入院即行急诊手术, 11 例入院后予保守
治疗,其中 3 例腹痛无缓解、内出血增多而行手术。手术患者
38 例, 术中发现腹腔内积血 200ml~ 1 500ml, 平均出血量为
888195ml,超过 1 000ml者 22 例, 7 例出现失血性休克。发生
在右侧的卵巢黄体破裂有 32 例, 左侧 12 例, 2 例为双侧黄体
破裂,右侧病变多于左侧。患侧卵巢有不同程度的增大,手术
方式: 33例行破裂侧卵巢修补术, 5 例行卵巢部分切除术。
11 8 病理: 38 例手术患者标本送病理检查, 结果卵巢黄体血
肿破裂 24 例, 黄体囊肿破裂 14 例。
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2  讨论
211  临床特点: 卵巢黄体破裂好发于年轻女性,本研究发病患














的冲击,也可导致黄体破裂。本文 46 例中有 21 例患者是性交




























现相似, 常被误诊为阑尾炎, 本文 2 例因为腹痛就诊被外科拟
为阑尾炎收入院,在外科手术中发现卵巢破裂, 请妇产科医生
会诊手术。故在诊断时要注意与阑尾炎鉴别,一般阑尾炎表现
为转移性右下腹痛, 腹肌紧张, 压痛大于反跳痛, 压痛在麦氏
点,而卵巢黄体破裂疼痛的特点是突发的剧烈腹痛之后变为持
续性下坠痛, 常伴肛门坠胀感, 反跳痛大于压痛, 无明显肌紧
张。
21 3 治疗方法: 原则是对病情稳定, 腹痛不剧烈, 全身状况良
好的患者可以选择保守治疗, 给予止血剂及抗感染治疗, 多数
卵巢破口可自行闭合止血。本研究 11例保守治疗患者中 8 例








院时血压最低 751 18/ 451 11mmHg, 经过手术、输血, 血压平稳
上升,无 1 例死亡。
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